

















 Di negara-negara barat seperti Jerman, Rusia, Amerika, dan Perancis, kerja-
kerja pengukuran ke atas muka manusia telah lama dilakukan bagi tujuan 
penyelidikan dan komersial untuk diaplikasikan dalam pelbagai bidang.  Sebagai 
contoh bagi tujuan penyelidikan, kerja-kerja pengukuran ke atas muka manusia telah 
diaplikasikan di dalam bidang perubatan dan memainkan peranan yang amat penting 
dalam bidang animasi berkomputer untuk tujuan komersial (D’Apuzzo, 2001). 
 
 Dalam bidang animasi berkomputer, pengukuran ke atas muka manusia 
dilakukan bertujuan untuk mendapatkan paparan model muka manusia secara tiga 
dimensi dengan mementingkan aspek-aspek seperti gambaran sebenar, menarik dan 
bentuk paparan yang kemas tanpa mengambil kira kualiti ketepatan bagi hasil yang 
diperolehi (Fua & Miccio, 1997). 
 
Manakala dalam bidang perubatan pula, kualiti hasil pengukuran ke atas 
muka manusia diperlukan pada tahap ketepatan yang amat tinggi.  Sebagai contoh, 
pengukuran ke atas muka manusia bagi memperolehi data antropometri pada tahap 
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ketepatan yang tinggi amat diperlukan untuk tujuan perancangan pembedahan muka 
(Gabel & Kakoschke, 1996).  
 
Setakat ini, kerja-kerja pengukuran ke atas muka manusia telah dilakukan 
dengan menggunakan pelbagai kaedah seperti menggunakan kaedah konvensional 
yang melibatkan penggunaan kaliper, pita ukur dan sebagainya (Shaner, et.al, 1998; 
Kolar & Salter, 1997), pengimbas laser (Cyberware, 2002), light coded dengan 
melibatkan pendekatan triangulasi (Wolf, 1996) dan kaedah fotogrameri jarak dekat 
(Maas, 1992). 
 
Selain kaedah konvensional, ketiga-tiga kaedah moden yang dinyatakan di 
atas sememangnya belum dipraktikkan di negara ini.  Ini kerana tiada usaha-usaha 
pendedahan dilakukan oleh mana-mana pihak serta tiada kepakaran dalam 
penggunaan ketiga-tiga kaedah moden yang telah dinyatakan.  Secara tidak langsung 
ini menyebabkan di Malaysia, kerja-kerja pengukuran ke atas muka manusia masih 
lagi dilakukan secara konvensional iaitu dengan menggunakan peralatan seperti 





1.2 Pernyataan Masalah 
 
 
 Di Malaysia, kerja-kerja pengukuran ke atas muka manusia adalah merujuk 
kepada bidang craniofacial (Seksyen 3.4).  Pengukuran dilakukan bertujuan untuk 
mendapatkan data craniofacial yang berkaitan dengan tisu lembut muka dan tisu 
keras manusia (Farkas & Munro, 1987).  Seperti yang telah dinyatakan, kerja-kerja 
pengukuran dilakukan secara terus ke atas muka pesakit dengan menggunakan 
kaliper, pita ukur dan sebagainya.  Kaedah konvensional ini dilihat kurang praktikal 
dan teknologi yang digunakan agak ketinggalan.  Ini kerana pada masa kini wujud 




 Kaedah yang dimaksudkan adalah kaedah fotogrametri jarak dekat digital.  
Kaedah fotogrametri jarak dekat digital merupakan satu kaedah pengukuran secara 
terus (tanpa menyentuh objek cerapan) dan mampu memberikan hasil pada tahap 
yang lebih baik. 
 
Bagi sesetengah kes seperti seorang pesakit yang mengalami kecederaan di 
muka contohnya akibat kebakaran, pengukuran menggunakan kaliper, pita ukur dan 
sebagainya tidak dapat dilakukan sehinggalah kecederaan di muka pesakit tersebut 
sembuh.  Secara tidak langsung, proses rawatan dan pembedahan craniofacial 
terhadap pesakit tersebut terpaksa ditangguhkan dan ini sememangnya mengambil 
masa yang agak lama (Craniofacial, 2003). 
 
Tetapi jika kaedah fotogrametri jarak dekat digital digunakan, kerja-kerja 
pengumpulan data craniofacial terhadap pesakit yang mengalami kecederaan di 
muka akibat kebakaran dapat dilakukan dan secara tidak langsung proses rawatan 
dan pembedahan craniofacial dapat dilakukan dengan segera.  Ini kerana, kaedah 
fotogrametri jarak dekat digital sememangnya merupakan satu kaedah pengukuran 
yang tidak melibatkan sentuhan ke atas objek cerapan (muka pesakit) (Chong, 
2003b). 
 
 Berdasarkan kepada kaedah konvensional, penggunaan peralatan seperti 
kaliper, pita ukur dan sebagainya memberikan bacaan pengukuran yang tidak 
seragam di samping nilai sisihan piawai pengukuran yang diberikan juga agak besar.  
Sebagai contoh, penggunaan peralatan seperti kaliper (analog) dapat memberikan 
nilai bacaan pengukuran sehingga 0.05 mm dengan sisihan piawai pengukuran di 
antara 2.0 mm hingga 3.0 mm.  Manakala peralatan seperti pita ukur pula, nilai 
bacaan pengukuran adalah sehingga 1.0 mm dengan sisihan piawai pengukuran di 
antara 2.0 mm hingga 4.0 mm.  Ini sama sekali menunjukkan ketidakstabilan 
pengukuran menggunakan peralatan konvensional yang ada di mana akan mudahnya 
berlaku seliseh kasar.  Selain itu juga, penggunaan peralatan seperti kaliper dan pita 
ukur sememangnya memerlukan pengukuran secara terus ke atas tisu lembut muka 
manusia.  Secara tidak langsung, sedikit sebanyak tekanan akan berlaku di atas 
permukaan kulit muka semasa pengukuran dilakukan dan ini akan menjejaskan hasil 
pengukuran (Shaner, et.al, 1998). 
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Setakat ini, proses rawatan yang lengkap terhadap pesakit yang mengalami 
masalah craniofacial banyak merujuk kepada pakar-pakar dari luar negara dan ini 
merupakan satu bebanan yang terpaksa ditanggung oleh pesakit (Abd. Rani, 2003).  
Untuk itu, jika kaedah fotogrametri jarak dekat digital dapat diaplikasikan di dalam 
kerja-kerja perolehan data craniofacial (tisu lembut), proses rawatan dan 
pembedahan craniofacial dapat dilakukan di negara ini.  Selain dapat menjimatkan 
masa dan kos rawatan (khidmat pakar luar negara dapat dikurangkan) bagi pesakit, 





1.3 Objektif Kajian 
 
 
Objektif utama kajian ini terbahagi kepada dua bahagian yang utama iaitu : - 
 
a) Mereka bentuk sistem perolehan imej-stereo (fotogrametri) untuk 
diaplikasikan di dalam kerja-kerja pengukuran craniofacial. 
 
b) Menilai kesesuaian dan kemampuan sistem DVP (Digital Video Plotter) di 





1.4 Skop Kajian 
 
 
Skop utama bagi kajian ini, terbahagi kepada tiga bahagian yang utama iaitu :  
 
i. Menentukan had keperluan bagi bingkai kawalan untuk digunakan di dalam 
sistem perolehan imej-stereo yang merangkumi aspek-aspek seperti 
menentukan bilangan titik-titik kawalan yang diperlukan untuk pemetaan 
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craniofacial yang lengkap, menentukan bilangan dan kedudukan yang 
optimum bagi titik-titik kawalan yang diperlukan untuk setiap set imej-stereo 
dan menentukan ketepatan titik-titik pengukuran. 
 
ii. Menilai kesesuaian penggunaan projektor bagi perolehan imej craniofacial 
berketepatan tinggi yang merangkumi aspek-aspek seperti mereka bentuk set 
paparan projektor untuk pemetaan craniofacial dan menentukan tahap 
kejituan bagi penandaan titik-titik paparan projektor. 
 
iii. Melakukan sedikit perbandingan pengukuran di antara sistem pengukuran 
DVP dengan Laser Scanner dan peralatan konvensional seperti kaliper, bagi 

























































Rajah 1.1 : Carta alir metodologi kajian 
Kajian Literatur  Proses Kalibrasi 
Kamera 
Mereka Bentuk Objek 
Kawalan 
Proses Pengukuran 










































Merujuk kepada Rajah 1.1, metodologi kajian adalah seperti berikut : - 
 
a) Memahami masalah kajian dengan membuat kajian literatur berkaitan dengan 
bidang fotogrametri jarak dekat digital dan aplikasinya dalam bidang 
perubatan khususnya bidang craniofacial. 
 
b) Mereka bentuk prototaip bagi sistem perolehan imej-stereo, merangkumi set 
paparan projektor dan objek kawalan yang terdiri daripada bingkai kawalan, 
kerusi khas dan pelantar kamera.  
 
c) Pengambilan imej-stereo dengan melibatkan penggunaan enam buah kamera 
digital secara serentak dan dua buah projektor bagi memaparkan titik-titik ke 
atas muka pesakit. 
 
d) Pemprosesan imej-stereo menggunakan sistem fotogrametri digital DVP 
dengan melibatkan penggunaan data kalibrasi kamera. 
 
e) Melakukan ujian analisis ke atas tiga jenis saiz (diameter) titik kawalan iaitu 
2.0 mm, 3.0 mm dan 4.0 mm bagi memilih salah satu yang sesuai untuk 
digunakan dalam pemprosesan imej-stereo. 
 
f) Melakukan ujian analisis ke atas kedudukan titik-titik kawalan (pada bingkai 
kawalan), untuk menentukan kedudukan yang optimum bagi titik-titik 
kawalan merangkumi setiap set imej-stereo. 
 
g) Melakukan ujian analisis ke atas bilangan titik-titik kawalan bagi menentukan 
bilangan titik-titik kawalan yang diperlukan untuk pemetaan craniofacial 
yang lengkap (tiga set imej-stereo) dan juga bagi setiap set imej-stereo. 
 
h) Melakukan analisis ke atas corak paparan titik-titik projektor bagi memilih 




i) Melakukan proses pengukuran pada titik-titik craniofacial di atas paparan 
model stereo yang terhasil. 
 
j) Melakukan analisis ke atas sistem pengukuran DVP dan melakukan  
perbandingan pengukuran di antara sistem DVP dengan laser scanner dan 
peralatan konvensional iaitu kaliper. 
 
k) Hasil akhir yang diperolehi berbentuk data spatial yang mengandungi 
maklumat atau data-data pengukuran bagi titik-titik craniofacial. 
 





1.6 Rumusan Aliran Bab 
 
 
Tesis ini terbahagi kepada tujuh bab.  Dalam bab satu, topik perbincangan 
bermula dengan pengenalan kajian yang merangkumi pernyataan masalah, objektif 
kajian, skop kajian, metodologi kajian dan sebagainya.   
 
Dalam bab dua pula, topik perbincangan adalah berkaitan dengan bidang 
fotogrametri khususnya dalam bidang fotogrametri jarak dekat digital.  Manakala 
dalam bab tiga, perbincangan adalah lebih memfokuskan dalam bidang fotogrametri 
perubatan dan juga bidang craniofacial. 
 
Sementara dalam bab empat, topik perbincangan adalah lebih berkisar 
tentang reka bentuk prototaip bagi sistem perolehan imej-stereo yang telah 
dihasilkan.  Dalam bab lima, topik perbincangan adalah berkaitan tentang 
metodologi kajian yang merangkumi penerangan tentang pengumpulan dan 
pemprosesan data.   
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Dalam bab enam, topik perbincangan adalah lebih merujuk kepada 
penerangan tentang hasil dan analisis.  Dalam bab yang terakhir iaitu bab tujuh, topik 
perbincangan adalah berkaitan dengan kesimpulan dan cadangan. 
